
การด าเนนิงานควบคมุป้องกนัวณัโรค  
จงัหวดัแพร ่

เตรียมน าเสนอตรวจราชการ  



อ าเภอ 
จ านวน ปชก. คาดประมาณจ านวนผูป่้วยวัณโรค ค่าเป้าหมาย ปี 63 

ปี 2562 (153 : แสน ปชก.) (รอ้ยละ 82.5) 

อ.เมอืงแพร่ 117,730 180 157 

อ.สูงเม่น 74,555 114 100 

อ.เด่นชัย 35,671 55 48 

อ.ลอง 54,513 83 73 

อ.วังชิน้ 46,005 71 62 

อ.สอง 49,851 76 66 

อ.รอ้งกวาง 48,612 74 65 

อ.หนองม่วงไข่ 17,576 27 24 

รวม 444,513 680 595 

คา่คาดประมาณและคา่เป้าหมาย 
จ านวนผูป่้วยวณัโรค จงัหวดัแพร ่ ปี 2563 



กลุ่มเสีย่ง เป ้าหมาย ผลงาน พบปว่ย TB ประเภทผูป้ว่ย 

Active case (คน) CXR. (คน) ร ้อยละ จ  านวน(คน) ร ้อยละ ค ัดกรอง Walk in 

         1. - ผ ู้สัมผสัรว่มบ้าน ปี 63 313 313 100 0 0 0 0 

            - ผ ู้สัมผสัรว่มบ้าน ปี 61-62 996 990 99.4 0 0 0 0 

         2. HIV. 2,069 2,069 100 34 1.64 6 / 0.29 28 / 1.35 

         3. ผ ู้ต ้องขงั 1,549 1,549 100 8 0.52 7 / 0.45 1 / 0.06 

         4. แรงงานขา้มชาต ิ 424 424 100 1 0.24 1 / 0.24 0 

         5. ผ ู้ตดิสรุา 362 349 96.41 5 1.43 2 / 0.57 3 / 0.86 

         6. บุค ลากรสาธารณสขุ 3,238 3,238 100 3 0.09 0 3 / 0.09 

             รวม Active case 8,951 8,932 99.79 51 0.57 16 / 0.18 35 / 0.39 

Passive case 

         7. - ผ ู้สูงอาย ุDM. 11,631 10,239 88.03 36 0.35 13 / 0.13 23 / 0.22 

            - ผ ู้สูงอาย ุCOPD. 1,715 1,625 94.75 8 0.49 2 / 0.12 6 / 0.37 

            - ผ ู้สูงอาย ุCKD.stage 4-5 1,725 1,650 95.65 8 0.48 1 / 0.06 7 / 0.42 

            - ผ ู้สูงอาย ุBMI. < 18.5 6,641 6,153 92.65 29 0.47 7 / 0.11 22 / 0.36 

            รวม Passive case 21,712 19,667 90.58 81 0.41 23 /  0.12 58 / 0.29 

                            รวม 30,663 28,599 93.27 132 0.46 39 / 0.14 93 / 0.33  

หมายเหตุ : ผู้ป่วยวัณโรค ณ 30 มิถุนายน 2563 จ านวน 388 คน ผู้ป่วยในกลุม่เปา้หมาย 132 คน (ร ้อยละ 34.02) 

ผลการด าเนนิงานคดักรองวณัโรคจงัหวดัแพร ่

 ปี 2563 



ผูป่้วยวณัโรคกลุม่อืน่ๆ  

ล าดับ กลุ่มเป้าหมาย จ านวน ร้อยละ 

1 ผู้สงูอายทุัว่ไป 99 25.52 

2 อาย ุน้อยกว่า 60 ปี 87 22.42 

3 มีประวัติเป็นวัณโรค 13 3.35 

4 สมัผสัร่วมบ้าน > 3 ปี 13 3.35 

5 เบาหวาน อาย ุ< 60 ปี 12 3.09 

6 มะเร็ง 11 2.84 

7 ทพุโภชนาการ อาย ุ< 60 ปี 7 1.8 

8 CKD อาย ุ< 60 ปี 3 0.77 

9 สมัผสัใกล้ชิด > 3 ปี 3 0.77 

10 ทพุโภชนาการ อาย ุ< 60 ปี 2 0.52 

11 อื่นๆ 6 1.55 



ความครอบคลุมการคน้หาและขึน้ทะเบยีนรกัษา

ผูป่้วยวณัโรค ปี 2563 
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ผู้ป่วยวัณโรคข้ึนทะเบียนรักษา ผู้ป่วยที่ยังไม่รายงานหรือค้นไม่พบ 
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เป้าหมาย = 153 : แสนประชากร  
    ผลงาน  = 87.17 แสนประชากร แหล่งข้อมูล : NTIP Online ณ 30 มิ.ย. 2563 
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ผลส าเร็จของการรกัษาผูป่้วยวณัโรคปอดรายใหม ่  

PA 1/2563                         

ร ้อยละ 85 

ข้อมูล ณ วันที่ 30 มิ.ย. 2563 
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ผลส าเร็จของการรกัษาผูป่้วยวณัโรค ปี 2563                         
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การเสยีชวีติของผูป่้วยวณัโรคแยกตามความเสีย่ง 

รพ. 
ท้ังหมด 
(คน) 

เสียชีวิต 
(คน) 

ร้อยละ 

High Risk  Intermediate Risk Low Risk 

ท้ังหมด เสียชีวิต ท้ังหมด เสียชีวิต ท้ังหมด เสียชีวิต 

จ านวน 
(คน) 

ร้อยละ 
จ านวน 
(คน) 

ร้อยละ 
จ านวน 
(คน) 

ร้อยละ 
จ านวน 
(คน) 

ร้อยละ 
จ านวน 
(คน) 

ร้อยละ 
จ านวน 
(คน) 

ร้อยละ 

เด่นชัย 23 5 21.74 6 26.09 2 33.33 1 4.35 0 0 16 69.57 3 18.75 

วังช้ิน 28 5 17.86 9 32.14 3 33.33 2 7.14 0 0 17 60.71 2 11.76 

สูงเม่น 64 10 15.62 26 40.63 8 30.77 5 7.81 0 0 33 51.56 2 6.06 

หนองฯ 13 2 15.38 3 23.08 0 0 2 15.38 0 0 8 61.54 2 25 

ลอง 46 7 15.22 13 28.26 3 23.08 3 6.52 1 33.33 30 65.22 3 10 

สอง 75 11 14.67 21 28 4 19.05 6 8 3 50 48 64 4 8.33 

แพร่ 97 9 9.28 25 25.77 4 16 6 6.19 1 16.67 66 68.04 4 6.06 

ร้องกวาง 42 3 7.14 12 28.57 2 16.67 4 9.52 1 25 26 61.9 0 0 

รวม 388 52 13.4 115 29.64 26 22.61 29 7.47 6 20.69 244 62.88 20 8.19 





   OKRs ประเด็น TB ปี 2563 

สสจ 
                                                O : ผู้ป่วยวัณโรคได้รับการรักษาส าเร็จ 

                                          Kr1 : ความครอบคลุมการข้ึนทะเบียนและรักษา ร้อยละ 82.5                                              
   Kr2 : อัตราการเสียชีวิตในผู้ป่วยวัณโรค ไม่เกินร้อยละ 5 
   KR3 : ไม่มีผู้ป่วยวัณโรคขาดยาระหว่างการรักษา 

รพท.
รพช. 

O1 : ค้นหาผู้ป่วยวัณโรคขึ้นทะเบียนรักษา  
        ได้ครอบคลุมตามเกณฑ์ 

O2 : ลดอัตราการเสียชีวิตในผู้ป่วยวัณโรค    O3 : ติดตามผู้ป่วยวัณโรคเพ่ือ       
          ลดการขาดยา 

KR1 : มีแผนการคัดกรองรายไตรมาสตาม
กลุ่มเป้าหมาย 
KR2 : คัดกรองกลุ่มเป้าหมายโดยการ CXR.ไม่
น้อยกว่าร้อยละ 90 ภายในไตรมาส 2 
KR3 : Verbal screen ทุกรายท่ีมีอาการเข้า
ได้กับวัณโรค เพื่อ CXR. 
KR4 : ตรวจ Gene X-pert ในผู้ป่วยสงสัย  
วัณโรคปอดทุกรายเพื่อยืนยันการวินิจฉัย 

KR1 : ส่งตรวจการด้ือยา(DST) ในผู้ป่วย
วัณโรคปอดทุกราย ตามเกณฑ์  
Kr2 : ประเมินความเส่ียงต่อการเสียชีวิต
ในผู้ป่วยวัณโรคทุกราย  
Kr3 : ผู้ป่วยวัณโรคท่ีมีความเส่ียงสูงต่อ
การเสียชีวิตทุกรายได้รับการ Consult    
อายุรแพทย์ และ ตรวจ LFT. ตามเกณฑ์ของเขต
  

KR1 : ควบคุม ก ากับ ติดตามผู้ป่วย
ผ่านโปรแกรม NTIP ทุกราย ทุกเดือน 
KR2 : ก าหนดผู้รับผิดชอบ DOT ทุกราย 
KR3 : ประเมินภาวะเศรษฐกิจของ
ผู้ป่วยวัณโรคทุกรายเพื่อวางแผนการ
ช่วยเหลือ 

รพ.สต. 

O1 : กลุ่มเป้าหมายได้รับคัดกรองโดยการ CXR. O2 : ลดอัตราการเสียชีวิตในผู้ป่วยวัณโรค 

KR1 : มีการจัดท าทะเบียนกลุ่มเป้าหมายทุกราย 
KR2 : กลุ่มเป้าหมายได้รับการคัดกรองโดยการ CXR. 
ไม่น้อยกว่าร้อยละ 90 ภายในไตรมาส 2 
KR3 : Verbal screen ผู้ป่วยทุกรายท่ีมีอาการเข้าได้กับวัณโรค  
เพื่อส่ง CXR. 
KR4 : ติดตามผู้สัมผัสร่วมบ้านทุกราย เพื่อเข้ารับการ CXR. 

KR1 : ผู้ป่วยกลุ่มเส่ียงสูง ได้รับการ DOT และประเมินโดย
เจ้าหน้าท่ีสาธารณสุขทุกราย 
Kr2 : ผู้ป่วยได้รับการเยี่ยมติดตามท่ีบ้านตามแผนทุกราย 
Kr3 : Consult หรือ ส่งต่อผู้ป่วยท่ีผิดปกติทุกราย 



ขอ้คน้พบ และ ขอ้เสนอแนะ 

 โดยภาพรวม กลุ่มเสี่ยงไดรั้บการคัดกรองโดยการ CXR.ไดค้รอบคลุม แต่คน้พบและขึน้ทะเบยีน

รักษานอ้ย  ควร Verbal screen ซ ้า อย่างต่อเนื่อง  และคัดกรองกลุ่มอื่นเพิม่ เชน่ ผูสู้งอายุ     
ผูป่้วยร่วมบา้นHIV.  และ ผูป่้วยกลุ่มอื่น ที่ Walk in เขา้มาสถานบรกิาร 

 การดูแลผูป่้วยในกลุ่มเสี่ยงต่อการเสียชวีติสูง และ ปานกลาง ใหไ้ดรั้บการ Consult อายุรแพทย ์

ตรวจ F/U LFT.ทุก 1 wk. DOT โดยเจา้หนา้ที่สาธารณสุข  และตดิตามผูป่้วยที่โอนออกไปรักษา
ที่อื่น ทุกราย 

 กลุ่มเสี่ยงปานกลาง และเสี่ยงนอ้ย ยังมีโอกาสเสียชวีติ อาจพจิารณาประเด็นอื่นประกอบการรักษา
ร่วมดว้ย เชน่ น ้าหนักตัว โรคร่วม ฯลฯ   

 วเิคราะหก์ลุ่มเป้าหมาย เพื่อวางแผนการคัดกรองในปีต่อไป 

     

 

 

 



ตรวจเพื่อรู้...  รู้เพื่อรักษา... รักษาเพื่อยุติวัณโรค 


